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Agiz, Dis ve Cene

Cerrahisinde Kullanilan ©
Dental Sutur Teknikleri

ve Malzemeleri

Agiz ve g¢ene cerrahisinde pek cok islemin gerceklestiriimesi yapilacak
olan insizyon ve lambo dizayni ve lambonun orijinal anatomik konumuna
veya operasyonun 6zelligi nedeniyle planlanan yeni yerine dikilmesi ile
gerceklestirilebilmektedir. Bir insizyon/laserasyon gerektiren cerrahi
islemlerin en son adimi yaranin stture edilmesidir.

Satur teknikleri cerrahide kritik bir nokta olustururlar. Bu noktada travmatik
cerrahiiglem igin uygun materyal secimi elzemdir. Yaranin kapatiimasi igin
kullanilan malzeme ve metotlar uygunsuz yapildiginda normal iyilesme
surecini uzatabilmektedir. Ayrica oral cerrahi tedavisi goéren hastalarin
hekimin becerisine karar vermelerinde kullandiklari birka¢ belirtiden biri
de, suture edilmis yaranin gérintsudur.

Genellikle cerrah hekimin tercih ve aliskanliklari, sttur segiminde etkilidir.
Siturun etkin kullanimi sadece cerrah, igne ve suturlarin 6zelliklerini
bildiginde mimkindur ve cerrah hekim bunlar belirli cerrahi alanlara
uygular (1).

Dental Situr

Sdturasyon, cerrahi iglem sirasinda bozulan doku bitunliginiin saglanmasi ve meydana gelen kanamanin kontrolli amaciyla yapilan uygulamadir
(2). Suturlar cerrahinin genis kapsamli, her alaninda ve en siklikla kullanilan materyalidir (3).

1. Sttur Malzemeleri 1.2.1gne:

11 Porteg[]' Situru minimal hasar ile dokudan gegirmek icin gelistiriimis ylksek
o ’ kaliteli celiklerdir. Sttur igneleri cok ufaktan ¢ok genise kadar degisik

form ve buyiklikte bulunabilmektedir. Uglari ya dikis ignesi gibi

yuvarlak ya da Gicgen gibi bircok sekilde bulunabilmektedir (Sekil 1).

Dikis atarken igneyi tutma isleminde kullanilan alettir. Sapi
kilitlenebilmektedir. Kalin ve ince uglu olarak bulunabilir. Portegii ucu
hemostattan daha kisa ve kuvvetlidir. Stturu tutan kismi gapraz diglidir,
stabiliteyi saglar (4).

O —o N— vV —% = O =0

Yuvarlak Gévde Yukari Keskin Asagi Keskin Sivri Kesim CC igne
Taper Point Inside Cutting Reverse Cutting Tapercutting CC Needle

Sekil 1 — igne Ucu Tipleri (4)
igne sekilleri : Diiz veya egri olabilirler. Egri olanlar: 1/2, 1,4, 3/8, 5/8 veya J sekil gember seklinde olabilirler (Sekil 2) (2, 4).

1/4 Yuvarlak 3/8 Yuvarlak 1/2 Yuvarlak 5/8 Yuvarlak J Sekil

i

W -/ \J \J N

Sekil 2 — Egri igne Sekilleri (2)

U

1.3.Iplikler:
Uygun siturun secilmesi, yaranin biyolojik yapisi ve anatomik lokalizasyona goére degisiklikler gésterir. Hekimin teknigi ile deneyimi kadar 6nemli bir
konudur. Ideal stiturun sahip olmasi gereken 6zellikler sdyle siralanabilir;

1- Mukemmel gerilim giici

2-Kolay kullanim

3- lyi diigum gavenligi

4- Minimum doku reaksiyonu

5- Doku 6demine veya kontraksiyonuna uyumlu olma

6- Enfeksiyona zemin hazirlamama
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2. Sutur Segerken Gz Oniinde Bulundurulmasi Gerekenler

2.1. Gerilim Gucu :

Situru koparmaya yeten agirligin siturun kesitsel alanina béliinmesi ile elde edilir. Stturun ¢api ile dogru orantilidir. Amerikan farmakopesi tarafindan
standardize edilmis ve numaralandiriimistir. Numaralandirma #/0 olarak yapilmaktadir. Numara arttikca ¢ap ve gerilim giicti azalr (2). Periodontal
plastik cerrahide primer yara kapanmasi saglamak icin, situr materyaline ¢cok disuk gerilim kuvveti uygulanmalidir.

2.2.Dugum Gicu:

Digumin agilmasi igin gereken kuvvettir. Stiturun kayganhgr ile iliskilidir (2).

2.3. Kapilarite :

Fiziksel konfigurasyonla ilgilidir. Stuturlar monofilament ve multifilament yapidadir. Multifilament suturlar burgulu ve 6rgilt yapilari sayesinde kolay
kullanimlidirlar fakat filamentler arasindaki mikro oluklar sivilarin stitur boyunca ilerlemesini kolaylastirir. Bu 6zellige kapilarite denir. Y iksek kapilarite
yuksek enfeksiyon riski demektir (2).

2.4 Elastikiyet:

Saturun gerildikten sonra eski form ve boyutuna dénebilme 6zelligidir. Bu sayede suitur doku 6demi sirasinda gerginlesir ve 6dem ¢oziliince de eski
haline geridoner (2).

2.5. Doku Reaksiyonu :

Siturun yara dokusunda enflamasyon olusturmasidir. Biitlin siitur materyalleri yabanci madde olduklari igin az veya gok reaksiyon olustururlar. Doku
reaksiyonu 2 ile 7. giinlerde maksimum seviyeye ulasir. Bu sire ve reaksiyonun siddeti suturun tipi ve miktari ile iligkilidir. Multifilament olanlar
monofilamentlere gore, dogdal yapili olanlar ise sentetiklere gore daha yiksek doku reaksiyonuna sebep olmaktadir. Yara dokusunun icinde normalden
daha fazla materyalin olmasi da reaksiyon riskini arttiracaktir (2).

3. Emilimine Goére Sutur Cesitleri
3.1. Emilebilir (Absorbe Olan) Stturlar:

Genellikle epidermal yara kenarlarindaki gerginligi azaltmak igin dermisin kapatilmasinda kullanilan ameliyat iplikleridir. YUksek gerilim giict, emilim
suresi, dislik doku reaksiyonu ve iyi dugim guvenligi aranilan niteliklerdir. Sentetik ve dogal olarak ikiye ayrilirlar: Dogal stturlar arasinda sade katgut
ve kromik katgut yer alirken sentetik absorbe olabilen suturlar arasinda poliglikolik asit (PGA), poliglikolid laktid asit (PGLA), polidioksanon (PDO) ve
poliglikolid kaprolakton (PGCL) bulunmaktadir (Tablo 1) (2, 5).

. - ] . Doku Destek
Sutur Cesidi imal Malzemesi Siiresi Uygulama
kAl : : %90 Glikolid ve %10 L-Laktid'den Fastlak (10-14 giin) | Yumusak doku yakinlastiriimasi

eI (el ) imal edilen sentetik, multiflament Glikolak (21-28 giin) | ve baglanmasinda kullanilir.

Polidioksanon (PDO) Polidioksanondan olusan, sentetik, 60 giin Pediatrik kardiyovaskiler dokularda
monofilaman ve oftalmik yapilarda kullanilr.

Poliglikolid Kaprolakton (PGCL) %75 Gljkolid ve %25 ko-kaprolakton'dan 7 guin Yuzeysel yaralarin kapatilmasinda
imal edilen sentetik, monofilaman kullanilir.

Tablo 1 — Absorbe Olan Siturlar (5)

3.2. Emilemeyen (Absorbe Olmayan) Stturlar :
Proteoliz ve hidroliz yikimina karsi direncli stturlardir. 60. giinde dahi gerilim gliciinii muhafaza ederler. Absorbe olmayan situr gesitleri: ipek, naylon
poliamid (PA), polipropilen (PP), polyester politetrafloroetilen (PTFE), paslanmaz ¢elik seklindedir (Tablo 2).

Situr Cesidi imal Malzemesi Uygulama

Yumusak doku yakinlastiriimasi ve

pek Srguli, ipek bocedi
pe Orguili, ipek bdcegt kozasi damar baglanmasinda kullanilir.

Deri kapamasinda, yumusak doku
yakinlastiriimasi ve baglanmasinda
kullanilir.

Naylon Poliamid (PA) Naylon 6 veya Naylon 6,6 monofilaman,
uzun zincirli alifatik polimer

Polipropilenin izotaktik kristalinin
Polipropilen (PP) stereoizomerinden olusan, sentetik bir
lineer poliolefindir.

Cok esnek cilt kapatiimasinda ve
damar anastomazlarinda kullanilir.

Kalp-damar, oftalmik ve sinir cerrahisi
Yuksek molekuler agirliga sahip, uzun uygulamalari dahil, genel yumusak

FalbEsEr P zincirli, lineer polyesterlerden elde edilir. doku kapanmasinda ve

baglanmasinda kullanilr.

Tablo 2 — Absorbe Olmayan Suturlar (5)

Ipek, hekimler tarafindan sikga tercih edilmektedir. ipek béceginin kozasindan elde edilen dogal proteinden olugmaktadir. Multifilament (dogal érg(ilii)
olan ipek kullanim, dikis ve digim agisindan mikkemmeldir. Dogal fiber olmasi nedeniyle belirgin doku enflamasyonuna sebep olmaktadir. Yiksek
kapillariteye sahiptir. Elastisite ve plastisitesi zayiftir. Kullanilacak sutur paketlerinin Gzerinde Uriiniin kolay taninip anlasilabilmesi adina hekim igin
gereklibilgiler belirtiimektedir. (Sekil 3) (2, 5).
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- Referans Kod Numarasi
Malzeme tipi ve aciklamasi

0
USP gostergesi m
Ipin Yapisini Belirtir
Malzeme Gapi
LoT Paket Hasarllysa Kullanmayin
l;am Numaras 25°C'nin Altinda Saklayin
YYYY-MM
Son Kullanma Tarihi
Yeniden Steril Etmeyin
YYyyd
Uretim Tarihi - .
Urdn Barkodu Dikkat, Kullanma Talimatina bakin
2292
Onay numarasi
igne Sekli: 3/8 c. etc. ve genisligi G
V Tekrar Kullaniimaz Uygunluk Belgesi
igne Ucu Gorintimu Steril Uriin -
wl Sterilize edilme methodu Ignenin ¢ boyutlu gorinimu
Uretici Firma

Sekil 3 — Stturun etiket bilgileri (2)

4. Sutur Prensipleri

Portegii ignenin 1/3 arka mesafesinden tutulmalidir. igne dokuya dik agi ile batiriimalidir, béylece dokuda yirtiilma meydana gelmesinin éniine gegilir.
igne dokudan kendi egimi dogrultusunda gegirilerek yirtilma engellenir. igne yara dudaklarinda en az 3 mm uzaktan ve esit derinlikte batiriimalidir.
Yara dudaklari farkh kalinlkta ise igne ince olandan kalin olana dogru batilir. Dikis atarken doku gerdirilerek ¢ekilmemelidir. Gergin dikilen dokular
sonradan agilir. Dugumler gok sikilarak atilirsa doku yirtilabilir ve iskemi olabilir. Digum tam insizyon hattinda olmamalidir. 3-4 mm aralikli atiimahdir.

Sutur yapilirken 6nce kdseler veya papillalar daha sonra vertikal ve horizontal insizyonlar dikilir. Yara dudaklarindan biri kalkik duruyorsa, dugim sabit
tarafta konumlandirilarak sikilir ve dokular ayni seviyede ug uca getirilmis olur. Dokular farkl kalinlkta ise ince olan tarafta ignenin deriden gegirilmesi
veya ince olan tarafta insizyonun daha uzagindan ignenin batiriimasiyla iki yara agzi ug uca getirilebilir.

Suturlar 6zel bir durum yoksa 5-7 guinde alinir. Sutur alinirken bir presel veya penset ile iplik tutulup yukariya dogru gekilerek digimun altindan ipligin
tek tarafi kesilerek cikarilir. Stturlar alinmadan énce adzin bir antiseptik ile ¢calkalanmasinda fayda vardir (4). Flep kenarlarindaki gerilimi distrmek
icin sUtur atmadan 6nce, flep dokusu tasarlanan yere pasif olarak yerlestiriimelidir. Gerilme, yirtiima veya distorsiyon gibi doku travmalarindan her
zaman kaginilmalidir. Mikro cerrahi enstrumasyonlari ile nazik ve dikkatli birmaniplasyon yararlidir.

Her dikis yara kenarlarinda fazladan bir zedelenmeye sebep oldugundan olabildigince az sayida dikis atiimahdir. 6/0 ve 8/0 rezorbe olmayan dikis

materyali tercih edilir. Rezorbe olabilen materyal ise gok katmanli kapatmada tercih edilir. Dikisler ligatirler gibi davranmamali ve minimum gerilme
uygulamalidir (6).

5. Dental Sutur Dikim Cesitleri
Basit Sutur:
AJiz kavitesinde en ¢ok kullanilan basit bir sutur teknigidir. Yaranin tek tarafindan gecer ve diger tarafindan gikarak tepede digumlenir (Sekil 4) (4).

Sekil 4 — Basit Sutur Teknigi (4)

Dikey Mattress Satur:

Dikey mattress sutur teknigi 6zellikle deride kullanilan suturda dokuyu ikiasamali kat eder. Yara dudaklarini karsilikli rahatga sikistirirlar (Sekil 5) (4).

Sekil 5 — Dikey Mattress Situr Teknigi (4)
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Yatay Mattress Sutur:
Yatay mattress stturile yara dudaklari karsilikl sikistirilir. Yumusak dokulari kapatmak icin yararlidir. iki papillayi tek bir diigiimle sabitiemenin en kolay
yontemidir (Sekil 6) (4).

Sekil 6 — Yatay Mattress Sutur Teknigi (4)
8 Figiir Sttur:

Yatay mattress stturun bir modifikasyonudur. Yumusak dokuyu karsilikh yaklastirirken tizerinden gegen 8 sutur pihtiyi yerinde korumaya yardimei olur

(Sekil 7) (4).

Sekil 7 — 8 Sutur Teknigi (4)

Devamli Situr:

Eger insizyon uzunsa devamli sttur teknigi tercih edilir. Bu teknikle her defasinda digim atip vakit harcamak yerine uzun bir kesi hatti kisa stirede
dikilebilir. Dugumleyerek devam eden tarzda ya da basit teknikte olabilir (Sekil 8). Devamli stiturun dezavantaji stturun bir yerden kopmasi durumunda
alttadevam eden suiturda gevseme meydana getirmektedir (4).

Sekil 8 — Devaml Sutur Teknigi (4)

Aski Sutur:

Cerrahiislemin kisith bélgelerde uygulandigi durumlarda, érnegin tek tarafli lambo kaldirildiysa sikga basvurulan bir dikis teknigidir. Bukkal ve lingual
flaplerin degisik pozisyonlarda yerlestirilmesinin istendigi durumlarda da uygulanir. Disin mezyalinde bukkal flabin dis yizinden gegirilen igne, disin
cevresinden dolastirildiktan sonra distaldeki palatinal flapten gegirilir. iplik, stiturun bagladigi yere, mezyale geri getirilip bukkal flabin i¢ yiizinden
gegirilirve dugum atilir (Sekil 9) (7).

Sekil 9 — Aski Sutur Teknigi (8)
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Birgok cerrahi miidahalenin ilk basamagi insizyon islemidir. Bisturiyi eline almis olan bir hekimin ne yapacagini bilmesi, operasyon sahasinin anatomik
olugsumlarinin lokalizasyonlarini bilmesi ve yapacagdi midahalenin minimal travmayla maksimum etki yaratmasini saglamasi gerekir. Yapilan kesi
islemini takiben operasyon sahasinin postoperatif olarak enfeksiyondan uzak olmasi gerekmektedir ve hastanin konforunu saglayacak sekilde
kapatiimasi iginde siturasyon yapilmaktadir. Yaranin kapatiimasi en az agilmasi kadar 6nemli olup hekimin tecriibe ve becerisinin yani sira malzeme
bilgisi de gerektirir. Bu yazida dis hekimlerinin meslek hayati boyunca sik sik kullanacagi stur islemlerinin teknikleri ve kullanilan materyaller hakkinda
bilgiler sunulmus ve anlatiimigtir.
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Monotef

Cerrahi, Politetrafloroetilen (PTFE) Siitur
Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Beyaz

Tanim

Sentetik Emilemeyen
Kimyasal Yapisi
Politetrafloroetilen (PTFE)
Kaplamasi

Kaplamasiz

Yapisi

Monofilaman

Renk

Beyaz

Gap
EP :0.5'ten 3'e kadar
USP : 7/0'dan 3/0'a kadar

Dental Sutur
Emilemeyen

Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi
Kalici

Tamamen Emilim Siiresi

Emilmez

Sterilizasyon Metodu

Etilen Oksit Gazi

Kullanim Alanlan

implant
Periodontal Miidahaleler
Frenektomi
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Cerrahi, Politetrafloroetilen (PTFE) Siitur Love %“/o f/,(/%;
n n 0 t e Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Beyaz

USP:3/0
igne A, . Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet | Renk Kodu
45 2 12 Beyaz MT5829
18 2§/o8§;| Keskin \\/ V v
75 2 12 Beyaz MT5558

USP:4/0
igne B . Uri’ln
cm
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi EP | Adet| Renk Kodu
3/8
12,3 A§/og| Keskin \_ v  —w 75 | 1,5 12 Beyaz MT5765
Premium 430 Mikron
3/8 B
16 hace Keskin \__/ VA = 45 | 15 | 12 eyaz MT5772
3/8
16,2 A§/og| Keskin v < —w 75 | 1,5 12 Beyaz MT5766
Premium 430 Mikron
45 | 15 12 Beyaz MT5773
19 38 \_/ VA=
Asad Keskin 60 | 1,5 12 Beyaz MT6020
USP:5/0
igne B . Uri’ln
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet| Renk Kodu
3/8
12,3 Asad Keskin N4 ~ — 55 | 1 12 Beyaz MT5763
Premium 380 Mikron
45 1 12 Beyaz MT5771
3/8
16 9 .
Asagr Keskin N Vo= 60 | 1 12 Beyaz MT5969
USP:6/0
igne A, . Uri’m
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet| Renk Kodu
3/8
10 Asad Keskin \/ ~~ —w 55 | 0,7 | 12 Beyaz MT5767
Premium 330 Mikron
3/8 45 [ 07 | 12 Beyaz MT1540
12 Asagi Keskin \_ Voo
330 Micen 60 |07 | 12 Beyaz MT6019
15 ng@ Keskin \__/ WA = 45 |07 | 12 | Beyaz | MT5769

Not: Yukarida listelenen Urinler ters keskin ve yuvarlak igne olarak uretilebilir. Bilgi almak igin lutfen iletisime geginiz.
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Sentetik Emilemeyen

Polivinilidenflorid (PVDF)

Kaplamasiz

Monofilaman

Mavi, Siyah

EP :0.2'den 5'e kadar
USP : 10/0'dan 2'e kadar

Emilemeyen

Kalici

Emilmez

Etilen Oksit Gaz

Dis cekimi

implant

Periodontal Miidahaleler
Frenektomi
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Cerrahi, Polivinilidenflorid (PVDF) Siitur
Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Mavi

/01/6 %«/‘ f/t(//@

Uzunliuggnue (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet | Renk Il(jc:::
10 Ay K N/ WV =% |4 | 2| 12| M | MD3023
20 2§/08g| Keskin \\/ Vo= 75| 2 | 12 | Mav MD3169

USP:4/0

gne i i Uriin
cm | EP
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 45 | 1,5 12 Mavi MD2536
16 51 Keski WA =
Aeogrkesn N 75 | 15 | 12 Mavi MD2541
3/8 .
16 A§/og| Keskin \/ v — 45 | 1,5 12 Mavi MD2548
Premium 430 Mikron
3/8
16 A§/og| Keskin \\/ ~ = 45 | 15 12 Mavi MD2549
Premium 550 Mikron
3/8 .
18 Asad Keskin \\/ Vo= 75|15 12 Mavi MD6164
3/8
19 Asadl Keski D — 45 | 1,5 12 Mavi
woaiesn NS ai | MD2653

USP:5/0

igne . . em | Ep Oriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 A Mavi
10 Asag Keskin \/ v 45 1 12 avi MD2017
3/8 _
19 Asagl Keskin \_/ Vo= (G 12 Mavi MD2207

USP:6/0
Igne ig i cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
16 2§/08@| Keskin \/ Voo 45 | 0,7 12 Mavi MD1669

Not: Yukarida listelenen Urinler ters keskin ve yuvarlak igne olarak uretilebilir. Bilgi almak igin lutfen iletisime geginiz.
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Silk

Cerrahi, ipek Siitur
Emilemeyen, Silikon kapl
Dogal, Multifilaman, Orgiild, Siyah / Beyaz

Tamim

Dogal, Emilemeyen
Kimyasal Yapisi

ipek

Kaplamasi

Silikon kaplamali
Yapisi

Orgiilti, Biikiimlii

Renk

Siyah, Beyaz

Gap

EP :0.2'den 7'e kadar
USP : 10/0'dan 5'e kadar

Dental Sutur
Emilemeyen

Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi
Hafif Mukavemet kaybi

Tamamen Emilim Siiresi
Emilmez
Sterilizasyon Metodu
Etilen Oksit Gazi
Kullanim Alanlan
20'lik Dis Cekimi
GOomiila Dis Cekimi
Frenektomi

Apikal Rezeksiyon
Genioplasti
Gingivektomi

Greft

Damak Dudak Yangi

gzvz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com




Cerrahi, ipek Siitur
Emilemeyen, Silikon kapl

Dogal, Multifilaman, Orgiilii, Siyah / Beyaz

Love

Yowr Shite

USP:2/0
Uzunlifg:(mm) igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet | Renk Il(j;::
20 2§/08@ Keskin \_/ Vo= 7|3 12 Siyah SB3664
USP:3/0
Uzunlit?g:(mm) igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet | Renk Il(’;::
16 V8 esin \_/ WV =% || 2| 12 | svah | sB3026
18 2 ok oo _/ () —oe |75 | 2 | 12 | Syah | SB3082
18 %{gn Keskin \/ A —C 75 | 2 12 Siyah SB3094
60 | 2 12 Siyah SB6024
b 2§/08g| Kesidn \'/ o 75 | 2 12 Siyah SB3091
19 2§/08@| Keskin N/ 7 =% |[75] 2| 12| sish SB3110
20 J L{\%rlok U ¢ —C 75 | 2 12 Siyah SB3145
20 2§/c18@| Keskin \\_/ Vo= 75 2 12 Siyah SB3171
22 2§/c18@| Keskin \/ Voo=r 75| 2 | 12 | Siyah SB3212
USP:4/0
Uzunlit?g:(mm) igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet | Renk Il(’;::
1° 2§/08@ Keskin \/ Voo=r 75|15 12 Siyah SB2542
17 %/gercuﬁing S © =« 60 | 1.5 | 12 Siyah SB6026
19 2!08@ Keskin Premiumn \_/ v =% 60 | 15 | 12 Siyah SB6025
19 2!3@ Keskin \__/ 7 =% |75 [15| 12 | Syah | SB2641
19 %gn Keskin \\/ A = 75 | 15 | 12 Siyah SB2662
20 2§/08g| Koskin \\/ A= 75 | 15 | 12 Siyah SB2720

%@Z®

web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



— Cerrahi, ipek Siitur Love Your Snite
I Emilemeyen, Silikon kapl
Dogal, Multifilaman, Orgiili, Siyah / Beyaz

USP:5/0
igne .. . | Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 —¥ Siyah
12 Asagl Keskin 430 Mikron \/ v & ! 12 e SB1855
3/8 .
16 Raor Keskin S TV —% 75 | 1 12 | Siyah SB2023
USP:6/0
igne . . an | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 60 | 0,7 12 Siyah SB6021
13 Asag Keskin 330 Mikon  \__/ V%
75 | 0,7 12 Siyah SB1620
3/8 .
15 Asad Keskin \\/ N = 45 | 0,7 12 Siyah SB1643

Not: Yukarida listelenen urlnler ters keskin ve yuvarlak igne olarak Uretilebilir. Bilgi almak icin lutfen iletisime geginiz.

Dzvz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Dental Sutur

Mﬂnam|d Emilemeyen

Cerrahi, Polyamid 6-6,6 (PA) Situr
Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Mavi / Siyah

Tamim Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi

Sentetik Emilemeyen Kismi Kuvvet Kaybi

Kimyasal Yapisi Tamamen Emilim Siiresi

Naylon 6 ve Naylon 6.6 (PA) Emilmez

Kaplamasi Sterilizasyon Metodu

Kaplamasiz Etilen Oksit Gaz

Yapisi Kullanim Alanlan

Monofilaman Dis Cekimi

Renk 20'lik Dis Cekimi

Mavi, Siyah Periodontal Miidahaleler
' Frenektomi

Gap

EP :0.2'den 5'e kadar
USP :10/0'dan 2'e kadar

%@z(@ web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Zﬂlf& %«/‘ f/f(//&

— Cerrahi, Polyamid 6-6,6 (PA) Siitur
n “ a m I Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Mavi / Siyah

USP:3/0
igne ic i cm Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi EP | Adet| Renk et
3/8 .
18 Asag Keskin N WV =% |4 | 2 | 12 | Syah | MA3089
3/8 .
19 Asad Keskin N Vo=w |15 | 2 | 12 | Mav MA3111
USP:4/0
igne - . cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 75 | 1,5 12 Siyah MA2542
16 Asad Keskin \\/ Voo
75 | 15 12 Mavi MA2541
3/8 60 | 15 | 12 Mavi MAG6028
19 Asadi Keskin \/ Vo=
75 | 1,5 12 Mavi MA2642
3/8 75 1,5 12 Mavi
19 Yukan Keskin \/ A = ' avi MA2663
USP:5/0
igne i i cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
12 3/8 - 45 | 1 12 Mavi MA1852
Asagdi Keskin 430 Mikron \/ v
3/8 (G 12 Siyah MA1935
13 Asagi Keskin 430 Mikron \\_/ V =%
75 1 12 Mavi MA1934
3/8 45 1 12 Mavi MA2017
16 Asagdi Keskin \\/ Vo=
75 1 12 Mavi MA2022
3/8 _ .
16 Asag! Keskin Premium \_/ e - 60 1 12 Mavi MA2133
3/8 .
19 A§/og| Keskin v Voo—r 75 |1 12 Mavi MA2207

gzvz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



— Cerrahi, Polyamid 6-6,6 (PA) Siitur /”M %W ‘ff’(//@
n “ a m I Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Mavi / Siyah

USP:6/0
igne
Uzunlugu (mm)

Uriin

ig kli ve Acikl cm | EP | Adet | Renk
gne Sekli ve Aciklamasi e en Kodu

45 | 0,7 12 Siyah MA1542

3/8 —%
12 S . 7
Asagi Keskin 330 Mikion N\ 60 | 07 | 12 Siyah MA6027

13 3/8 — Mavi
Asadi Keskin 330 Mikron N v 507 12 av MA1619

45 | 0,7 12 Siyah MA1667

16 2§/08g‘;| Keskin \\/ Vo=
75 | 0,7 12 Mavi MA1672

Not: Yukarida listelenen urlnler ters keskin ve yuvarlak igne olarak uretilebilir. Bilgi almak icin lttfen iletisime geginiz.

gzvz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Dental Sutur
Monoprolen Emilemeyen

Cerrahi, Polypropilen (PP) Siitur
Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Mavi

Tamim Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi
Sentetik Emilemeyen Kalici

Kimyasal Yapisi Tamamen Emilim Siiresi
Polipropilen (PP) Emilmez

Kaplamas Sterilizasyon Metodu
Kaplamasiz Etilen Oksit Gaz

Yapisi Kullanim Alanlari
Monofilaman Dis Cekimi

Renk 20'lik Dis Cekimi

Mavi, Siyah veya Renksiz Periodonta_l Miidahaleler
Cap Frenektomi

EP :0.2'den 5'e kadar
USP :10/0'dan 2'e kadar

%vz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Cerrahi, Polypropilen (PP) Siitur

Emilemeyen, Kaplamasiz

Sentetik, Monofilaman, Mavi

Love Youwr Snite

USP:3/0
Uzunlf?gn: (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi ¢cm | EP | Adet | Renk ll(j;:':‘
16 /?g/g@ Keskin \/ Vo= B2 12 Mavi ML3027
18 ,‘:’Q@ Keskin \__/ VA= = 75| 2 | 12 | Mavi ML3092
20 2!(,8@ Keskin \\_/ Voo 75 | 2 12 Mavi ML3169

USP:4/0
igne .. . am | Ep Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 .
15 Asadl Keskin \—/ Voo —r 75 15 12 Mavi ML2484
3/8 ,
16 Asa Keskin N w o<=% |75 15| 12 | Mai | ML2541
45 | 1,5 | 12 Mavi ML2638
3/8
19 A§/og| Keskin v N —w 60 | 1,5 12 Mavi ML6028
75 |15 | 12 Mavi ML2642
3/8 ,
20 Yukar Keskin \/ A —C 75 | 15 | 12 Mavi ML2731

USP:5/0
Uzunliuggnue (mm) igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet | Renk Il(’;::
12 2§/c18@ Keskin 430 Mikion Vo= [ 12 Mavi ML1854
15 2!3@ Keskin S T —w 45 | 1 12 Mavi ML1967
16 2§/§g| Keskin \__/ ¥V —F 75 | 1 12 Mavi ML2022
16 i’g 3@ T N 60 | 1 12 Mavi ML2133

%@f
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Cerrahi, Polypropilen (PP) Siitur Love Jour Smite
n n 0 Il rn e n Emilemeyen, Kaplamasiz
Sentetik, Monofilaman, Mavi
USP:6/0

igne ig i cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 Mavi
12 Asadi Keskin 330 Mikron N4 o —r 75107 12 ML1547
3/8 45 0,7 12 Mavi ML1612
13 hsod Keskin 330 Mikon N/ V" . — —
s avi
3/8 .
15 Asadi Keskin \_/ Vo= 45 | 07 12 Mavi ML1642
3/8 _
16 Asadi Keskin \/ Vo= 75 | 07 12 Mavi ML1672
3/8 _
19 Asadi Keskin v AV = 45 | 07 12 Mavi ML1705

Not: Yukarida listelenen Urlnler ters keskin ve yuvarlak igne olarak uretilebilir. Bilgi almak i¢gin lutfen iletisime geginiz.
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Boz Tibbi Malz. San ve Tic. A.S.

Emilebilir Dental Sutur

FASTLAK

GLIKOLAK
MONOKAPROL

POLIDIOX

web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Fastlak

Cerrahi, Poli[glikolid(90%)-ko-laktid(10%)]
Hizli Emilebilir PGLA Sutur
Sentetik, Multifilaman, Orgili, Undyed

Tamm

Sentetik Emilebilir, Kaplamali, Kisa siireli doku
destegi ve kisa stirede emilim.

Kimyasal Yapisi

Poli(glikolid-ko-laktid)

glikolid %90 - Laktid %10 (PGLA)

Kaplamasi

Poli(glikolid-ko-laktid) (30/70) & Kalsiyum sitearat
Yapisi

Orgiilii

Renk

Bej (Renksiz)

Gap

EP :0.4'ten 5'e kadar

USP : 8/0'dan 2'ye kadar

Dental Sutur

Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi

7 giinde %50, 10-14 giin icinde kaybolur.
Tamamen Emilim Siiresi

42 gin

Sterilizasyon Metodu

Gama Sterilizasyonu

Kullamim Alanlan

implant

GOmiilu Dis Cekimi
Periodontal Miidahal
Flep

gzm@ web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Cerrahi, Poli[glikolid(90%)-ko-laktid(10%)]
Hizli Emilebilir PGLA Situr
Sentetik, Multifilaman, Orgilt, Undyed

Love Your Snite

Uzunlifgj il igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet| Renk It(l;::
16 2§/§g. Keskin \_ Y 75 | 1,56 | 12 | Undyed FL2539
16 Ju/vzorlok Gévde _/ O — 75 | 15 | 12 | Undyed FL2503
19 3!3@ Keskin \__/ W ==% |75 15| 12 | Undyed | FL2639

Uzunlig?gn: i) igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet| Renk Il(";::
16 \]u/vzonok Govde _/ O = 75| 1 12 | Undyed | FL1989
16 fgfg, Keskin \__/ Y v 75 | 1 12 | Undyed | FL2019
20 /‘:’!fg. coskin \\_/ Vo —=—w 75 | 1 12 | Undyed FL2250

USP:6/0

i“gne e . cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet Renk
A/ §7 - 7 7 Undyed |
! sagi Keskin 330 Mikron \/ A 5 0, 12 Y FL1545
! / \_/ Ay = 75 | 0,7 12 Undyed FL1673
Asagi Keskin , 7

Not: Yukarida listelenen urlinler ters keskin ve yuvarlak igne olarak uretilebilir. Bilgi almak icin lutfen iletisime geginiz.
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Glikolak

Cerrahi, Poli[glikolid(90%)-ko-laktid(10%)]
Emilebilir PGLA Siitur )
Sentetik, Multifilaman, Orgiili, Undyed/ Violet

Tanim

Sentetik Emilebilir, Kaplamal, orta siireli doku
destegi ve orta siirede emilim.

Kimyasal Yapisi

Poli(glikolid-ko-laktid)

glikolid %90 - Laktid %10 (PGLA)

Kaplamasi

Poli(glikolid-ko-laktid) (30/70) & Kalsiyum sitearat
Yapisi

Orgiilii- Multifilaman

Renk

Bej (Renksiz) veya Violet (boyanmis)

Gap

EP :0.4'ten 5'e kadar

USP : 8/0'dan 2'ye kadar

Dental Sutur
Emilehilen

Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi
2 hafta sonra %75, en az 21-28 giin doku destegi saglar.

Tamamen Emilim Siiresi
55-70 giin
Sterilizasyon Metodu
Etilen Oksit Gaz
Kullanmim Alanlan
GOmili Dis Cekimi
Ortognatik

All-on-4

Flep

Genioplasti
Frenektomi
Mukogingival

Apikal Rezeksiyon
Damak Dudak Yarigi

®web . www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Cerrahi, Poli[glikolid(90%)-ko-laktid(10%)]
Emilebilir PGLA Situr
Sentetik, Multifilaman, Orgdilii, Undyed/ Violet

Love

Yowr Site

USP:3/0
Uzunlil?g:(mm) igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet | Renk Il(J;::
10 o Kestin N/ V =% || 2| 12 | Voet | GL3025
16 J L{\%rlok Covde / O 75 | 2 12 | Violet GL3005
45 | 2 12 Violet GL3090
b 2§/08@ Keskin v A 60 | 2 12 Violet GL6039
19 2!3@ Keskin v Vo= 75 | 2 | 12 | Violet GL3109
20 gg@ Keskin \\_/ N —r 75 2 12 Violet GL3168
USP:4/0
Uzunlit?g:(mm) igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet | Renk IL(’;::
16 :As§/08@ Koskin \__/ Y =% | 75 | 15 | 12 | Violet GL2540
16 J u/v20rlok Covdo U ) — 75 | 15 | 12 Violet GL2504
19 fgf@ Keskin N Voo ==% | 75| 15| 12 | Vioet | GL2640
19 38 s __/ A =2« | 75| 15| 12 | Vioet | GL2729
20 2!08@ Keskin \\/ Vo= 45 | 15 | 12 | Undyed | GL2716
USP:5/0
Uzunlit?g: (mm) igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet | Renk IL(’;::
3/8 45 | 1 12 Violet GL1850
12 Asagi Keskin 430 Mikion Vo=
60 1 12 Violet GL6036
16 Eg@ Keskin S VT —% 60 | 1 12 | Violet GL6037

%@an
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/01/1& %a/‘ f/f(//@

— Cerrahi, Poli[glikolid(90%)-ko-laktid(10%)]
I 0 a Emilebilir PGLA Situr
Sentetik, Multifilaman, Orgdilii, Undyed/ Violet

USP:5/0
Uzunlit?g: (mm) igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet | Renk Il:;::
38 75 1 12 Undyed GL2020
° A§/°g' Keskin N e 75 | 1 12 Violet GL2021
19 V8 osin N__/ 7 =% || 1| 12| voet | GL2206
USP:6/0
Uzunlit?g: (mm) igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet | Renk :;32
12 £§/c]8@. N2 o A = 45 | 07 | 12 | Violet GL1541
13 Z?’Qg. Keskin 330 Mikon N/ V=% 75| 07 | 12 | Vit GL1618
16 2§/08g| Keskin \_ ¥V —% 75 | 07 | 12 Violet GL1674

Not: Yukarida listelenen urlnler ters keskin ve yuvarlak igne olarak Uretilebilir. Bilgi almak icin litfen iletisime geginiz.
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Dental Sutur
Emilehilen

Monokaprol

Cerrahi, Poli[glikolid(75%)-ko-kaprolakton(25%)]
Emilebilir PGCL Stitur
Sentetik, Monofilaman, Undyed/ Violet

Tanim

Kisa stirede emilebilen sentetik siitur,
ylizeysel kapamalarda kullanilir.

Kimyasal Yapisi

Poli(glikolid (%75)-ko-kaprolakton (%25) PGCL

Kaplamas

Kaplamasiz

Yapisi

Monofilaman

Renk

Bej (Renksiz) veya Violet (boyanmis)
Gap

EP :0.7'den 5'e kadar

USP : 6/0'dan 2'ye kadar

%@z(@ web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com

Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi
1. Hafta %45 - %70

2. Hafta %20 7 giin doku destegi saglar.
Tamamen Emilim Siiresi

90-120 giin

Sterilizasyon Metodu

Etilen Oksit Gaz

Kullanim Alanlan

GOmdilu Dis Cekimi

Ortognatik

All-on-4

Flep

Genioplasti

Frenektomi

Mukogingival

Apikal Rezeksiyon

Greft



Cerrahi, Poli[glikolid(75%)-ko-kaprolakton(25%)] \ /we Youre Site

M 0 n o k a ro I Emilebilir PGCL Siitur
Sentetik, Monofilaman, Undyed/ Violet

Igne i i Uriin
cm | EP
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Agiklamasi Adet | Renk Kodu
3/8
10 Asad Keskin N4 Woo=2% |75 | 2 | 12 | Undyed | MK3024
3/8
19 Asadl Keskin \_/ N/ —ov 75 2 12 Undyed MK3108
20 3/8
Asadi Keskin \/ Vo= r 75 2 12 Undyed MK3167
igne - . cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Agiklamasi Adet | Renk Kodu
3/8
16 Asady Keskin N 7 —=w | 75| 15| 12 | Undyed | MK2539
45 | 15 12 Undyed MK2625
3/8
18 A§/o(g| Keskin \-/ Vo= 60 | 1,5 12 | Undyed MK6035
75 | 15 12 Undyed MK2626
3/8 75 | 1,5 12 Undyed MK2639
19 Asad! Keskin \\_/ o
75 | 1,5 12 Violet MK2640
3/8
19 Yukarn Keskin \_/ A =—C 75 | 1.5 12 Undyed MK2661
e \/
20 Asad! Keskin X == 75 | 1,5 12 Undyed MK2718
gne i i Uriin
cm | EP
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Agiklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 —
12 Asagi Keskin 430 Mikron \/ V v 45 1 12 Undyed MK1849
3/8
13 Asadi Keskin 430 Mikron N Voo [CR 12 Undyed MK1933

Dzvz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Cerrahi, Poli[glikolid(75%)-ko-kaprolakton(25%)I\ /pse Ypure Snite

M 0 n o k a ro I Emilebilir PGCL Siitur
Sentetik, Monofilaman, Undyed/ Violet

Uriin
Kodu
45 | 1 12 | Undyed MK2014

igne

I3 i cm | EP
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk

60 | 1 12 Undyed MK6034

3/8 —
16 Asadi Keskin \\/ 4 v 75 1 12 Undyed MK2019
75 1 12 Violet MK2021
3/8 ,
19 Asad Keskin \_/ N —ov 75 1 12 Violet MK2206
lgne igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet | Renk Uindi

Uzunlugu (mm) Kodu

45 | 0,7 12 Undyed MK1540

3/8
12 Asagi Keskin 330 Mikron \_/ Vo=
60 0,7 12 Undyed MK6033
3/8
13 Asadi Keskin 330 Mikron N4 Vo= 451 o7 12 Undyed MK1611
16 3/8 S T —w 75 | 0,7 | 12 | Undyed MK1670

Asagi Keskin

Not: Yukarida listelenen urlnler ters keskin ve yuvarlak igne olarak Uretilebilir. Bilgi almak icin lutfen iletisime geginiz.
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Dental Sutur
Emilehilen

I I i d i
Cerrahi, Polidioksanon

Emilebilir PDO Siitur

Sentetik, Monofilaman, Violet

Tanim

Sentetik Emilebilir,
uzun sireli iyilesmelerde doku destegi.

Kimyasal Yapisi
Polidioksanon (PDO)
Kaplamasi
Kaplamasiz

Yapisi

Monofilaman

Renk
Violet (boyanmis)

Gap
EP :0.5'ten 5'e kadar
USP : 7/0'dan 2'ye kadar

Kopma Mukavemetini Koruma Siiresi
2.Hafta %70, 60 giin doku destegi saglar.
Tamamen Emilim Siiresi

180-240 giin

Sterilizasyon Metodu

Etilen Oksit Gaz

Kullanim Alanlan

Mukogingival

Apikal Rezeksiyon

All-on-4

Gingivektomi

Damak Dudak Yangi

gzvz@) web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



Cerrahi, Polidioksanon
Emilebilir PDO Siitur
Sentetik, Monofilaman, Violet

%90«/‘ fll(//&
Dental Sutures

USP:3/0
igne ig - c Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Agiklamasi m | EP | Adet| Renk e
3/8 '
19 Asagi Keskin \\/ N —ow 70 2 12 Violet PX5466

Uzunlit?g: (mm) igne Sekli ve Agiklamasi cm | EP | Adet| Renk Il(,:c‘i:
0 ks s N 7 <= | 75| 15| 12 | Vit | PX2540
19 2!08@ Keskin \_/ 7 o<W |45 |15 | 12 | Viokt PX2635
20 2§/08@ Keskin \/ Voo —w 75 | 15 | 12 | Violet PX2719

USP:5/0
Uzunliuggn: (mm) igne Sekli ve Aciklamasi cm | EP | Adet| Renk It(’c:::
12 2§/08©I Keskin 380 Mikon \_/ N o 45 1 12 Violet PX1846
16 2§/08@| Koskin S VT —w 75 | 1 | 12 | Violet PX2021

USP:6/0
iane ig i cm | EP Uriin
Uzunlugu (mm) Igne Sekli ve Aciklamasi Adet | Renk Kodu
3/8 Violet
12 Asad Keskin 330 Mikon N/ W =% 45 | 07 | 12 iole PX5851
3/8 Violet
13 Asad Keskin 330 Mikron N/ N —w 45 | 07 12 PX1614

Not: Yukarida listelenen urlinler ters keskin ve yuvarlak igne olarak uretilebilir. Bilgi almak igin lutfen iletisime geginiz.
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Boz Tibbi Malz. San ve Tic. A.S.

Emilebilir Kanama Durdurucu

REOXCEL

REOXCEL - Sigma Knit

REOXCEL - Fibril

ZEOCEL

web : www.boztibbi.com
email: boz@boztibbi.com



REOXCEL

EMILEBILIR HEMOSTAT, OKSIDE REJENERE SELULOZ

AN V]

REOXCEL Emilebilir Hemostat, diiz kumas yapisinda ve okside rejenere seliilozdan (ORC) (polianhidro glukuronik asit) yapilmis, steril hemostatik (kanama durdurucu) bir
preparattir. Reoxcel emilebilir hemostat USP Amerikan Farmakopesi‘nin “Okside Rejenere Seliiloz" standardi gerekliliklerine uygundur. Reoxcel emilebilir hemostat herhangi bir
hayvansal veya kalojen katki icermez. Yipranma olmaksizin dikilebilir ve kesilebilir. Yapisi saglamdir ve kontrollii oda sicakliginda muhafaza edilmelidir. Kumas agik sari renktedir
ve hafif karamelimsi bir kokusu vardir.

REOXCEL Emilebilir Hemostat kanamali yiizey iizerine serilebilir, bastirilabilir, tamamen kapatilabilir ya da dikilebilir. Kuru olarak uygulanir. REOXCEL Emilebilir Hemostat kanla
temas ettiginde, 3-4 dakika icinde pihti olusumunu saglayacak kahverengimsi - siyah jelatinimsi bir kiitle olusturur. Bu jelatinimsi kiitle, kan pulcuklarinin yapisabildigi fiziksel
bir yapi olarak davranir. Kan pulcuklarinin yigilmasi ve pulcuk- fibrin plaginin olusumu ile, kanamanin durmasi saglanir. 7-14 giin icinde tamamen emilir. REOXCEL Emilebilir
Hemostat'in in vitroda 40 cesit Gr(+) (gram pozitif) ve Gr(-) (gram negatif) mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki yaptigi gosterilmistir.

Ayrica, REOXCEL Emilebilir Hemostat'in bakterisidal etkisi, MRSA (Metisilin direncli Staphylococcus aureus) ve E.coli (Escherichia coli) ile in-vivoda yapilan
calismayla da gosterilmistir.

Uriin

Uriin Ozellikleri Acklamasi

* 40 cesit mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki -
o RX0502 Kutu Iginde 12 Poget
* 3 - 4 dakika iginde pihtilasma 125cm x Scm _g i
* 7 - 14 giin icinde tamamen emilim RX1001 25cm  x 2,5cm Kutu Iginde 12 Poget
* Implantasyon bdlgelerinde doku reaksiyonu RX1002 25cm  x 5ecm Kutu icinde 12 Poget
olmadan emilim . -
RX1003 2,5cm  x 7,5cm Kutu Iginde 12 Poset
RX1063 Kutu iginde 12 Poget
Kullanim Alani ZScmigem uta Tcinde 72 Tose
RX2003 5cm x 7,5cm Kutu iginde 12 Poset
* Cene Cerrahisinde Greft tabanina serilip cati olusturmasini RX2004 5cm  x 10cm Kutu Iginde 12 Poget
saglayarak kan ile birlikte sertlesmesi RX2014 Scm  x  35cm Kutu ginde 12 Poset
* Sintis ucu kanamalar ve siniis perforasyonlari _
* implant yuvasi kanamalan RX3004 7,5cm  x 10cm Kutu Iginde 12 Poget
* Cekim Bosluklari sonrasi Minér kanamalar RX4004 10cm  x 10cm Kutu icinde 12 Poget
RX4008 10cm x 20cm Kutu iginde 12 Poset
RX6009 15cm  x  23cm Kutu Iginde 12 Poget
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REOXCEL ™ Sigma Knit

EMILEBILIR HEMOSTAT, OKSIDE REJENERE SELULOZ

ANMNAY

REOXCEL - Sigma Knit Emilebilir Hemostat, diiz kumas yapisinda ve okside rejenere seliilozdan (ORC) (polianhidro glukuronik asit) yapilmis, steril hemostatik (kanama
durdurucu) bir preparattir. REOXCEL - Sigma Knit emilebilir hemostat USP Amerikan Farmakopesi'nin “Okside Rejenere Seliiloz” standardi gerekliliklerine uygundur. Reoxcel
emilebilir hemostat herhangi bir hayvansal veya kalojen katki icermez. Yipranma olmaksizin dikilebilir ve kesilebilir. Yapisi saglamdir ve kontrollii oda sicakliginda muhafaza
edilmelidir. Kumas acik sari renktedir ve hafif karamelimsi bir kokusu vardir.

REOXCEL - Sigma Knit Emilebilir Hemostat kanamali yiizey iizerine serilebilir, bastinlabilir, tamamen kapatilabilir ya da dikilebilir. Kuru olarak uygulanir. REOXCEL - Sigma Knit
Emilebilir Hemostat kanla temas ettiginde, 3-4 dakika icinde pihti olusumunu saglayacak kahverengimsi - siyah jelatinimsi bir kiitle olusturur. Bu jelatinimsi kiitle, kan
pulcuklarinin yapisabildigi fiziksel bir yapi olarak davranir. Kan pulcuklarinin yigilmasi ve pulcuk- fibrin plaginin olusumu ile, kanamanin durmasi saglanir. 7-14 giin icinde
tamamen emilir. REOXCEL - Sigma Knit Emilebilir Hemostat'in in vitroda 40 cesit Gr(+) (gram pozitif) ve Gr(-) (gram negatif) mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki yaptigi
gosterilmistir.

Ayrica, REOXCEL-Sigma Knit Emilebilir Hemostat'in bakterisidal etkisi, MRSA (Metisilin direncli Staphylococcus aureus) ve E.coli (Escherichia coli) ile in-vivoda
yapilan calismayla da gosterilmistir.

Uriin

ﬁrﬁn bze"ikleri Aciklamasi

* 40 cesit mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki .

* 3 - 4 dakika iginde pihtilasma RK1001 2,6cm x 2,6cm Kutu Iginde 12 Poset
* 7 - 14 giin icinde tamamen emilim

* Implantasyon bdlgelerinde doku reaksiyonu RK1003 2,6cm x 10cm Kutu Iginde 12 Poset

olmadan emilim

RK2003 5cm  x 7,5cm Kutu icinde 12 Poset
Kullanim Alani

RK3004 7.6cm  x 10,2cm | Kutu iginde 12 Poget

* Cene Cerrahisinde Greft tabanina serilip cati olusturmasini
saglayarak kan ile birlikte sertlesmesi

* Siniis ucu kanamalar ve siniis perforasyonlari RK6009
* Implant yuvasi kanamalan

* Cekim Bosluklari sonrasi Mindr kanamalar

15,2cm x 23cm Kutu icinde 10 Poset
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REOXCEL - Fibril

EMILEBILIR HEMOSTAT, OKSIiDE REJENERE SELULOZ

ANV

REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat lifli yapida ve okside rejenere seliilozdan (ORC) (polianhidro glukuronik asit) yapilmis, steril hemostatik (kanama durdurucu) bir preparattir.
REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat USP Amerikan Farmakopesi'nin “Okside Rejenere Seliiloz” standardi gerekliliklerine uygundur. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat
herhangi bir hayvansal veya kalojen katki icermez. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat yipranma olmaksizin dikilebilir ve kesilebilir.

REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat kanamali yiizey iizerine serilebilir, bastinlabilir, tamamen kapatilabilir ya da dikilebilir. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat kuru olarak
uygulanir. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat'in etki mekanizmasi viicudun kendi pihtilasma mekanizmasindan bagimsizdir. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat kanla temas
ettiginde, 3-4 dakika icinde pihti olusumunu saglayacak kahverengimsi - siyah jelatinimsi bir kiitle olusturur. Bu jelatinimsi kiitle, kan pulcuklarinin yapisabildigi fiziksel bir yapi
olarak davranir. Kan pulcuklarinin yigilmasi ve pulcuk- fibrin plaginin olusumu ile, kanamanin durmasi saglanir. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat minimum miktarlarda,
uygun sekilde kullanildiginda, implantasyon bdlgelerinde doku reaksiyonu olmadan emilir. Emilim doku tipine, kullanilan Hemostat miktarina ve kana doygunluk derecesine
baghdir. 7-14 giin icinde tamamen emilir. REOXCEL FIBRIL Emilebilir Hemostat'in in vitroda iceren 40 cesit Gr(+) (gram pozitif) ve Gr(-) (gram negatif) mikroorganizmaya karsi
bakterisidal etki yaptigi gosterilmistir.

Ayrica, REOXCEL-Sigma Knit Emilebilir Hemostat'in bakterisidal etkisi, MRSA (Metisilin direncli Staphylococcus aureus) ve E.coli (Escherichia coli) ile in-vivoda
yapilan calismayla da gosterilmistir.

Uriin

Uriin Ozellikleri Acklamast

40 cesit mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki
3 - 4 dakika icinde pihtilagma RF1002 2,6cm  x 5,cm Kutu iginde 10 Poget
7 - 14 giin icinde tamamen emilim

implantasyon bélgelerinde doku reaksiyonu

*
*
*
*

olmadan emilim RF2003 5cm  x 7,5cm Kutu icinde 10 Poset
Kullanim Alani RF2004 51cm x 10,2cm Kutu iginde 10 Poget
* Gene Cerrahisinde Greft tabanina serilip cati olugturmasini RF3003 7,5cm  x 7,5cm Kutu iginde 10 Poget

saglayarak kan ile birlikte sertlesmesi .
* Sindis ucu kanamalar ve siniis perforasyonlar RF4004 10,2cm x 10,2cm Kutu Icinde 10 Poset
* implant yuvasi kanamalan

* Cekim Bosluklari sonrasi Mindr kanamalar
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ZEOCEL

EMILEBILIR HEMOSTAT, OKSIDE SELULOZ

ANV

ZEOCEL Emilebilir Hemostat, Okside Seliiloz (OC) (polianhidro glukuronik asit) formunda, dokuma bir steril hemostatik ajandir. Alfa dereceli
pamuktan imal edilmistir. Ajan agik sari renkte bir materyaldir ve karamelimsi bir kokuya sahiptir.

ZEOCEL Emilebilir Hemostat kanamali yiuzeye degisik sekillerde uygulanabilir. Materyal, kullaniimasi gereken bdlgeye tamamen kapatilabilir,
bastirlabilir veya dikilebilir. ZEOCEL Emilebilir Hemostat kuru olarak kullaniimalidir. OC ZEOCEL Emilebilir Hemostat'in etki mekanizmasi viicudun
kendi pihtilasma mekanizmasindan bagimsizdir. ZEOCEL Emilebilir Hemostat kanla temas ettiginde, 3-4 dakika iginde pihti olusumunu sagdlayacak
kahverengimsi - siyah jelatinimsi bir kitle olusturur. Bu jelatinimsi kitle, kan pulcuklarinin yapisabildigi fiziksel bir yapi olarak davranir. Kan
pulcuklarinin yigiimasi ve pulcuk- fibrin plaginin olusumu ile, kanamanin durmasi saglanir.Sadece gerektigi kadar ZEOCEL Emilebilir Hemostat
kullanildiginda doku reaksiyonu olmadan, kullanim bélgesi tarafindan emilimi gerceklesecektir. Hemostatik ajanin kullanildigr bélgeden emilimi,
kullanilan hemostatik ajan miktarina, doku yapisina ve kana doygunluk derecesine baglidir. Materyal 7-14 gun igerisinde tamamen emilecektir.
ZEOCEL Emilebilir Hemostat'in in vitroda 40 gesit Gr(+) (gram pozitif) ve Gr(-) (gram negatif) mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki yaptig
gosterilmistir.

Uriin Ozellikleri

* 40 cesit mikroorganizmaya karsi bakterisidal etki 2C0502 1,25cm x 5cm Kutu iginde 12 Poget
* 3 - 4 dakika iginde pihtilasma -~

. - ZC1001 Kutu Iginde 12 Poset

* 7 - 14 giin igcinde tamamen emilim 25cm_ x 2,5cm utu _cm ¢ 12 Tose

* Implantasyon bélgelerinde doku reaksiyonu 21002 2,5cm  x 5cm Kutu Iginde 12 Poget

olmadan emilim 22003 5cm  x 7,5cm Kutu Iginde 12 Poget

I | 2C2004 S5cm  x Tcm Kutu Iginde 12 Poset

Kullamim Alani ZC2014 5cm x 35cm Kutu iginde 12 Poget

* Cene Cerrahisinde Greft tabanina serilip cati olusturmasini Zc3004 [ e Kutu fgmde 12 Poset

saglayarak kan ile birlikte sertlesmesi ZC4004 10cm  x 10cm Kutu iginde 12 Poget

* Sindis ucu kanamalar ve siniis perforasyonlan ZC4008 10em  x_ 20em Kutu icinde 12 Poget
* implant yuvasi kanamalan —

* Cekim Bosluklari sonrasi Mindr kanamalar ZCé009 1Sem  x 23cm Kutu Icinde 12 Poget
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Ip Caplarinin Karsilastirilmasi

A B

USP degerleri emilemeyen mono ve multifilaman, USP degerleri monofilaman emilebilen ipler igin
emilen multifilaman ipler igin kolon A’da verilmistir. kolon B'de verilmistir.
EEESES BEEEES
3 6 0.600-0.699 3
2 5 0.500-0.599 28 2 5 0.571-0.610
1 4 0.400-0.499 33 1 a 0.500-0.570 18
0 3.5 0.350-0.399 30 0 3.5 0.400-0.499 30
2/0 3 0.300-0.349 25 2/0 3 0.340-0.399 32
3/0 2 0.200-0.249 43 3/0 2 0.250-0.339 37
4/0 1.5 0.150-0.199 40 4/0 1.5 0.200-0.249 35
5/0 1 0.100-0.149 50 5/0 1 0.150-0.199 40
6/0 0.7 0.070-0.099 53 6/0 0.7 0.095-0.149 52
7/0 0.5 0.050-0.069 49 7/0 0.5 0.050-0.094 66
8/0 0.4 0.040-0.049 42 8/0
9/0 9/0
10/0 10/0
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Cok Dilli Semboller
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Tanim

Boyanmis, Emilebilir,
Orgiilii, Kaplamali

Boyanmis, Emilebilir,
Monofilaman

Boyanmig, Emilemeyen,
Orgiill, Kaplamali

Boyanmis, Emilemeyen,

Monofilaman

Boyanmis, Emilemeyen,

Biikimlii, Kaplamali

Qndyed, Emilebilir,
Orgdilt, Kaplamali

Undyed, Emilebilir,
Monofilaman

Renksiz, Emilemeyen,
Orgiili, Kaplamali

Undyed, Emilemeyen,
Monofilaman

Renksiz, Emilemeyen,
Biikiimli, Kaplamali

Ornek Uriin

GLIKOLAK, GLIKOSORB,
Antibacterial Antibacterial

GLIKOLAK Plus, GLIKOSORB Plus

MONOKAPROL, POLIDIOX,

Antibacterial Antibacterial

MONOKAPROL Plus, POLIDIOX Plus
SILK, POLISIL

MONOPROLEN, MONOFLORID,
MONAMID

SILK

FASTLAK, FASTSORB, GLIKOLAK,

Antibacterial

GLIKOLAK Plus

MONOKAPROL,

Antibacterial

MONOKAPROL Plus

SILK

MONOTEF, MONOWIRE

SILK, TEMPOWIRE
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